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Summary 
Results and possibilities for the use of ozone in the treatment  
of chronic viral hepatitis C 
In 60 patients with chronic viral hepatitis C studied the effectiveness of ozone treatment 
on the clinical, paraclinical and functional changes. It was demonstrated that administration of 
ozone in the complex treatment significantly improves markers of systemic inflamation indices, 
of cytolysis and cholestasis syndromes, protein synthesis function of the liver. 
 
Rezumat 
LК 60 ЩКМТОЧ Т МЮ СОЩКЭТЭă МrШЧТМă ЯТrКХă C К ПШsЭ sЭЮНТКЭă ОПТМКМТЭКЭОК ЭrКЭКЦОЧЭЮХЮТ МЮ 
ШгШЧ ьЧ ПЮЧМ ТО НО ЦШНТПТМărТХО ТЧНТМТХШr МХТЧТМТ, ЩКrКМХТЧТМТ şТ ПЮЧМ ТШЧКХТ. A ПШsЭ НОЦШЧsЭrКЭ Мă 
КНЦТЧТsЭrКrОК ШгШЧЮХЮТ ьЧ ЭrКЭКЦОЧЭЮХ МШЦЩХОб КЦОХТШrОКгă sОЦЧТПТМativ indicii marcherilor 




Globalizarea ЩrШЛХОЦОХШr НОПТЧТЭО НО СОЩКЭШЩКЭТТ НТМЭОКгă ЧОМОsТЭКЭОК НО К ЩrОМТгК 
ЩКrЭТМЮХКrТЭă ТХО sЭrЮМЭЮrКХО, НТКРЧШsЭТМЮХ, rОЩОrОХО ЭОrКЩОЮЭТМО şТ НО ЩrШПТХКбТО К СОЩКЭТЭОХШr 
cronice virale.  
CШЧПШrЦ ОsЭТЦărТХШr OrРКЧТгК ТОТ MШЧНТКХО К SăЧăЭă ТТ ХК ьЧМОЩЮЭЮХ sОМШХЮХЮТ ББI sО 
ОsЭТЦОКгă, Мă МТrМК γ5% НТЧ ЩШЩЮХК ТК РХШЛЮХЮТ sЮПОră НО НТЯОrsО ПШrЦО НО СОЩКtite virale, dintre 
МКrО КЩrШбТЦКЭТЯ 5%, γ50 ЦТХТШКЧО sЮЧЭ ЩЮrЭăЭШrТ МrШЧТМТ, КЧЮКХ НОМОНОКгă КЩrШбТЦКЭТЯ β 
milioane de oameni din cauza patologiei hepatice, dintre care 100000 din cauza formelor 
ПЮХЦТЧКЧЭО, КХ ТТ γ00000 ьЧ МКНrЮХ ПШrЦОХШr КМЮЭО НО ТЧПОМ Тe, circa 1 milion din cauza cirozei 
СОЩКЭТМО şТ МШЦЩХТМК ТТХШr ОТ şТ КЩrШбТЦКЭТЯ γ00000 НТЧ МКЮгК МКrМТЧШЦЮХЮТ СОЩКЭТМ. HОЩКЭТЭОХО s-
КЮ ТЦЩЮs МКЭОРШrТМ ЩrТЧЭrО ЩrШЛХОЦОХО НО ЯКХОЧ ă ЦОНТМШ-sШМТКХă, НКЭШrТЭă МrОşЭОrТТ ТЧМТНОЧ ОТ 
КМОsЭШrК ьЧ ЮХЭТЦОХО НОМОЧТТ (ЩсЧă ХК β0%), РrКЯТЭă ТТ ХШr ОЯШХЮЭТЯО (ЦКУШrКrОК МКгЮrТХШr НО 
spitalizare de 1,5-2 ori, de invalidizare - ЩсЧă ХК 8-10%, de mortalitate - НО β ШrТ), sОЯОrТЭă ТТ 
ЩrШРЧШsЭТМО, ЩrОМЮЦ şТ ОЧШrЦОХШr МШsЭЮrТ ТЦЩЮsО НО НТКРЧШsЭТМЮХ, ЭrКЭКЦОЧЭЮХ şТ rОМЮЩОrКrОК 
bolnavilor. 
LК ьЧМОЩЮЭЮХ ЦТХОЧТЮХЮТ ЭrОТ ОsЭТЦКrОК ТЦЩКМЭЮХЮТ ОЭТШЩКЭШРОЧТМ КХ КПОМ ТЮЧТХШr 
СОЩКЭШЛТХТКrО ОsЭО НО Ш ТЦЩШrЭКЧ ă ЦКУШră ьЧ sТЭЮК ТК MШХНШЯОТ, ЮЧНО КМОsЭО ЦКХКНТТ sЮЧЭ НО 
ТЧМТНОЧ ă ЦКУШră, ьЧ МrОşЭОrО МШЧЭТЧЮă şТ sО sЩОМТПТМă ЩrТЧ ОЯШХЮЭТО, ЦШrЛТНТЭКЭО şТ ЦШrЭКХТЭКЭО 
crescute, ТЧОбТsЭОЧ ОТ ЮЧШr ЦШНКХТЭă Т ЮЧТПТМКЭО НО КЛШrН НТКРЧШsЭТМ şТ МЮrКЭТЯ, МЮ rКЭК ьЧКХЭК НО 
МrШЧТМТгКrО К ТЧПОМ ТОТ sТ НО НОгЯШХЭКrО К МТrШгОТ. MШrЛТНТЭКЭОК şТ ЦШrЭКХТЭКЭОК ЩrТЧ СОЩКЭТЭО МrШЧТМО 
şТ МТrШгă СОЩКЭТМă ьЧ RОЩЮЛХТМК MШХНШЯК НОЩăşОşЭО НО β - 5 ШrТ ТЧНТМТТ sЭКЛТХТ Т ьЧ EЮrШЩК şТ ărТХО 
CSI. SЩОМТКХТşЭТТ КЩrОМТКгă, Мă ьЧ РОЧОгК КМОsЭШr ЦКХКНТТ ЮЧ rШХ ТЦЩШrЭКЧЭ rОЯТЧО ЯТrЮsЮrТХШr 
СОЩКЭТМО B şТ C (54,8 şТ 1γ,9%). 
IЧПОМ ТК МЮ ЯТrЮsЮХ СОЩКЭТМ C МШЧsЭТЭЮТО Ш ЩrШЛХОЦă ЦКУШră НО săЧăЭКЭО ЩЮЛХТМă. SО 
ОsЭТЦОКгă Мă γ% НО ЩШЩЮХК ТК ХЮЦТТ, МТrМК 170-β00 ЦХЧ. НО ЩОrsШКЧО sЮЧЭ ТЧПОМЭК Т МЮ ЯТrЮsЮХ 
hepatic C, iar 3-4 ЦТХТШКЧО rОЩrОгТЧЭă МКгЮrТХО ЧШТ ьЧrОРТsЭrКЭО КЧЮКХ ьЧ ХЮЦО. NШЭКЛТХ ОsЭО Мă ХК 
80-90% НТЧЭrО ОТ sО НОгЯШХЭă ЛШКХК МrШЧТМă К ПТМКЭЮХЮТ. IЧПОМ ТК sТЦЩЭШЦКЭТМă МЮ ЯТrЮsЮХ СОЩКЭТМ C 
К ПШsЭ ОsЭТЦКЭă ХК ЧТЯОХ НО 1-γ МКгЮrТ ХК 100000 ЩОrsШКЧО КЧЮКХ Д1,γ,4,8,9,10Ж. HОЩКЭТЭК МrШЧТМă 
ЯТrКХă C rОЩrОгТЧЭă 64% НТЧ ЭШЭКХЮХ СОЩКЭТЭОХШr МrШЧТМО. HОЩКЭТЭК ЯТrКХă C ЧЮ КrО ПШrЦă ОПТМКМО НО 
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ЩrШПТХКбТО, ЩrОгТЧЭК Ш ОЯШХЮ ТО ЦКТ sОЯОră (МШЦЩКrКЭТЯ МЮ СОЩКЭТЭК B) ЦКЧТПОsЭКЭă ЩrТЧ rКЭК ЦКТ 
sЩШrТЭă НО НОгЯШХЭКrО К МТrШгОТ (β0-30% in 20-30 ani) si carcinomului hepatocelular (5%-
ТЧМТНОЧ К КЧЮКХă НО МКrМТЧШЦ СОЩКЭШМОХЮХКr, 76% НТЧ ЭШКЭО МКгЮrТХО НО Мarcinom hepatocelular) 
(rТsМ НО ЭrОТ ШrТ ЦКТ ЦКrО НО НОгЯШХЭКrО К КМОsЭШr МШЦЩХТМК ТТ ЯОrsЮs HVB) Д5Ж. SО ЩrШРЧШгОКгă Мă 
ХК ЧТЯОХ РХШЛКХ, sЩrО КЧЮХ β0β5 ЦШrЭКХТЭКЭОК МШЧНТЭТШЧКЭă НО ТЧПОМ ТК СОЩКЭТМă ЯТrКХă C sО ЯК ЭrТЩХК 
ПК ă НО ТЧНТМТТ НТЧ КЧЮХ β005 Д6Ж. 
CШЧПШrЦ НКЭОХШr ТЧsЭТЭЮ ТТХШr ТЧЭОrЧК ТШЧКХО RОЩЮЛХТМК MШХНШЯК sО КПХă ЩО ЩrТЦЮХ ХШМ ьЧ 
ХЮЦО НЮЩă ЦШrЭКХТЭКЭОК ЩrТЧ МТrШгОХО СОЩКЭТМО ДβЖ. IКr ЦШrЭКХТЭКЭОК ЩrТЧ ЛШХТХО ПТМКЭЮХЮТ sО sТЭЮОКгă 
ЩО ХШМЮХ III ьЧ sЭrЮМЭЮrК МКЮгОХШr НО НОМОs ьЧ RM Д7,9Ж. 
RОТОşТЧН НТЧ МОХО ЦОЧ ТШЧКЭО ЩrШЛХОЦК СОЩКЭТЭОХШr ЯТrКХО răЦьЧО К ПТ sЭrТЧРОЧЭă ЩОЧЭrЮ 
RОЩЮЛХТМК MШХНШЯК şТ, ЩrТЧ ЮrЦКrО, ЧОМОsТЭКЭОК ОХКЛШrărТТ şТ ТЦЩХОЦОЧЭărТТ ЦОЭШНОХШr НО 
НТКРЧШsЭТМ ЩrОМШМО КММОsТЛТХ, sМСОЦОХШr НО ЭrКЭКЦОЧЭ ЩrОМШМО şТ КНОМЯКЭ şТ ЩrШПТХКбТО ЩrТЦКră, 
sОМЮЧНКră, sЩОМТПТМă şТ ЧОsЩОМТПТМă ОsЭО ТЧМШЧЭОsЭКЛТХă КЭсЭ НТЧ ЩЮЧМЭ НО ЯОНОrО ЦОНТМШ-sШМТКХ, МьЭ 
şТ ОМШЧШЦТМ [2,5,12]. 
EбТsЭă НТПТМЮХЭă Т sЮЛ КsЩОМЭ НТКРЧШsЭТМ, МШЧНТ ТШЧКЭО НО ОЯШХЮ ТК КsТЦЩЭШЦКЭТМă sКЮ 
ЩШХТЦШrПă ЧОsЩОМТПТМă К ПШrЦОХШr КМЮЭО К СОЩКЭТЭОХШr ЯТrКХО, ьЧ ЦШН sЩОМТКХ СОЩКЭТЭК ОЭТШХШРТО 
ЯТrКХă C şТ К СОЩКЭТЭОХШr МrШЧТМО ЯТrКХО, şТ rКrОШrТ НКЭШrТЭă ЮЧОТ sТЦЩЭШЦКЭШХШРТТ sЮРОsЭТЯО 
Дγ,8,9,11Ж. AМЭЮКХЦОЧЭО ЧЮ ОбТsЭă „sЭКЧНКrНЮХ НО КЮr” ьЧ НТКРЧШsЭТМКrОК ЭТЦЩЮrТО К ПШrЦОХШr КМЮЭО 
ale hepatitelШr ОЭТШХШРТО ЯТrКХă C. DТЧ КМОsЭ ЦШЭТЯ ЩКМТОЧ ТТ НОsОШrТ sЮЧЭ НТКРЧШsЭТМК Т ШМКгТШЧКХ, 
ьЧ МКНrЮХ ТЧЯОsЭТРК ТТХШr НО rЮЭТЧă sКЮ НОУК ТЧ sЭКНТЮХ НО МТrШгă СОЩКЭТМă.  
CТrМЮЦsЭКЧ ОХО ОЧЮЦОrКЭО КrРЮЦОЧЭОКгă sЭЮНТОrОК ьЧ МШЧЭТЧЮКrО К КsЩОМЭОХШr ЭОrКЩОЮЭТМО 
ale HCV МЮ sМШЩЮХ НО К КЩrОМТК ОПТМТОЧ К НТПОrТЭШr sЮЛsЭКЧ О ЧШТ  ЦОНТМКЦОЧЭШКsО şТ НО К 
optimiza schemele terapeutice existente. 
ÎЧ ЩШПТНК ЧЮЦărЮХЮТ ьЧКХЭ НО ЩЮЛХТМК ТТ, МШrОМ ТК НОrОРХărТХШr sЭărТТ ПЮЧМ ТШЧКХО К ПТМКЭЮХЮТ 
ьЧ СОЩКЭТЭОХО МrШЧТМО ЯТrКХО, ОsЭО Ш ЩrШЛХОЦă КМЭЮКХă şТ ЧОrОгШХЯКЭă ЩОЧЭrЮ ЦОНТМТЧК ЦШНОrЧă ЩсЧă 
ьЧ ЩrОгОЧЭ şТ МШЧsТНОrăЦ КrРЮЦОЧЭКЭă şТ НО Ш ТЦЩШrЭКЧ ă ЦКУШră МОrМОЭărТХО ьЧ МКrО ЯШr ПТ sЭЮНТКЭО 
ОПТМТОЧ К МХТЧТМă К ШгШЧШЭОrКЩТОТ ьЧ ЭrКЭКЦОЧЭЮХ МШЦЩХОб КХ СОЩКЭТЭОХШr МrШЧТМО ЯТrКХО. 
LЮьЧН ьЧ МШЧsТНОrК ТО ТЦЩШrЭКЧ К ЯТЭКХă К ПЮЧМ ТШЧКХТЭă ТТ ПТМКЭЮХЮТ, НТЯОrРОЧ ОХО НО ШЩТЧТО 
şТ ХКМЮЧОХО ьЧ МО ЩrТЯОşЭО НТКРЧШsЭТМЮХ şТ ЭrКЭКЦОЧЭЮХ, НrОЩЭ sМШЩ şТ ШЛТОМЭТЯО НО МОrМОЭКrО КЮ 
servit: 
Scopul 
Optimizarea tratamentului hepatitelor cronice etiologie viraХă C ЩrТЧ КНТ ТШЧКrОК ХК 
ЭrКЭКЦОЧЭЮХ НО ПШЧН К ШгШЧЮХЮТ МЮ sМШЩЮХ НО К ьЧМОЭТЧТ ЩrШРrОsКrОК ЩrШМОsОХШr СТsЭШЩКЭШХШРТМО 
СОЩКЭТМО, ТЦЮЧШМШrОМ ТО, НО К КЦОХТШrК ПЮЧМ ТШЧКХТЭКЭОК КМОsЭЮТК, ЭКЛХШЮХ МХТЧТМ şТ ЛТШМСТЦТМ, НО К 
КsТРЮrК ОЯШХЮ ТК ПКЯШrКЛТХă К ЦКХКНТОi.  
 
Obiectivele 
1. AЩrОМТОrОК ЦКЧТПОsЭărТХШr МХТЧТМО К ЩКМТОЧ ТХШr МЮ СОЩКЭТЭК МrШЧТМă ЯТrКХă C. 
β. EЯКХЮКrОК ПЮЧМ ТОТ СОЩКЭТМО (ЩrТЧ КЩrОМТОrОК sТЧНrШКЦОХШr МТЭШХТЭТМ, МШХОsЭКЭТМ, 
СОЩКЭШНОЩrОsТЯ) ХК ЩКМТОЧ ТТ МЮ СОЩКЭТЭК МrШЧТМă ЯТrКХă C. 
3. Evaluarea diЧКЦТМТТ ЩКrКЦОЭrТХШr МХТЧТМТ, ЛТШМСТЦТМТ şТ ЮХЭrКsШЧШРrКПТМТ КТ ЛШХЧКЯТХШr МЮ 
СОЩКЭТЭă МrШЧТМă ЯТrКХă C sЮЛ ОПОМЭОХО ЭОrКЩТОТ ьЧ КЦЛОХО ХШЭЮrТ. 
4. EЯКХЮКrОК МШЦЩКrКЭТЯă К ОПТМКМТЭК ТТ ЭrКЭКЦОЧЭЮХЮТ МЮ ШгШЧ ХК ЛШХЧКЯТТ МЮ СОЩКЭТЭК 
МrШЧТМă ЯТrКХă C. 
 
Materialăşiămetodeă 
SЭЮНТЮХ К ПШsЭ ЮЧЮХ МШЦЩКrКЭТЯ, rКЧНШЦТгКЭ. TШ Т ЩКМТОЧ ТТ, ьЧ НОЩОЧНОЧ ă НО sМСОЦК НО 
ЭrКЭКЦОЧЭ, КЮ ПШsЭ НТЯТгК Т ТЧ β ХШЭЮrТ ОРКХО К МьЭО γ0 НО ЩОrsШКЧО: ТЧМХЮsТЯ γ1 (51,6%) ЛărЛК Т şТ 




PrОгОЧ К ЛШХТТ К ПШsЭ МШЧПТrЦКЭă МШЧПШrЦ НКЭОХШr КЧКЦЧОгОТ şТ ЩrТЧ ЦОЭШНОХО 
ТЧsЭrЮЦОЧЭКХО şТ НО ХКЛШrКЭШr НО МОrМОЭКrО. LК ОбКЦТЧКrОК ЩКМТОЧЭЮХЮТ МШЧПШrЦ ЮЧЮТ ЩХКЧ МШЦЮЧ 
diagnosticul a fost confirmat de hepatiЭК МrШЧТМă ЯТrКХă C. 
TЮЭЮrШr ЩКМТОЧ ТХШr НТЧ КЦЛОХО ХШЭЮrТ НО sЭЮНТЮ ХО-a fost administrat tratamentul 
ЭrКНТ ТШЧКХ, МКrО К ТЧМХЮs СОЩКЭШЩrШЭОМЭШКrО, sЮЛsЭКЧ О НО НОгТЧЭШбТМКrО, ЩrОЩКrКЭО ЩОЧЭrЮ 
ьЦЛЮЧăЭă ТrОК ЦТМrШМТrМЮХК ТОТ, МШЦЩХОбО НО КЦТЧШКМТгТ şТ ЦТМroelemente. Paralel cu toate 
КМОsЭОК, ЩКМТОЧ ТХШr НТЧ ЩrТЦЮХ ХШЭ (Чţγ0) ьЧ ЭrКЭКЦОЧЭЮХ МШЦЩХОб ХО-К ПШsЭ ТЧЭrШНЮsă şТ 
ШгШЧШЭОrКЩТК, sЮЛ ПШrЦă НО ЩОrПЮгКrО ТЧЭrКЯОЧШКsă К sШХЮ ТОТ ПТгТШХШРТМО ШгШЧТгКЭă ьЧ МКЧЭТЭКЭО НО 
400 ЦХ, МЮ МШЧМОЧЭrК ТК ШгШЧЮХЮТ НО β,5Цg/l. Durata curei de tratament a fost de 10 zile.  
IЧЯОsЭТРК ТТХО НО МШЧЭrШХ sКЮ ОПОМЭЮКЭ ХК 10-a, 28-К (4 sКЩЭ) şТ 56-К гТ (8 sКЩЭ) НЮЩă 
finisarea tratamentului. 
Investiga iileăclinice,ădeălaboratorăşiăparaclinice 
EбКЦОЧЮХ МТЧТМ şТ НО ХКЛШrКЭШr КХ ЩКМТОЧ ТХШr ьЧМКНrК Т ьЧ sЭЮНТЮ ЩrОЯОНОК: КЧКХТгК 
МКЭКЦЧОsЭТМă, КЧКЦЧОгК, ОбКЦОЧЮХ ПТгТМ, ТЧЯОsЭТРК ТТ ТЧsЭrЮЦОЧЭКХО şТ НО ХКЛШrКЭШr (ОбКЦОЧЮХ 
МХТЧТМ КХ sсЧРОХЮТ (ЧЮЦărЮХ НО ОrТЭrШМТЭО şТ ХОЮМШМТЭО, HЛ, ТЧНТМОХО НО МЮХШКrО, VSH, ПШrЦЮХК 
ХОЮМШМТЭКră); ОбКЦОЧЮХ ЛТШМСТЦТМ КХ sсЧРОХЮТ (ЩrШЭОТЧК ЭШЭКХă, ПrКМ ТЮЧТХО ЩrШЭОТМО, ПТЛrТЧШРОЧЮХ, 
ТЧНТМОХО НО ЩrШЭrШЦЛТЧă, ЮrООК, МrОКЭТЧТЧК, ЛТХТrЮЛТЧК ЭШЭКХă şТ МШЧУЮРКЭă, МШХОsЭОrШХЮХ, ALT, AST, 
LDH, ЩrШЛК МЮ ЭТЦШХ, РХЮМШгК, ПШsПКЭКгК КХМКХТЧă, ЭrТРХТМОrТНОХО şТ ЩrШЭОТЧК C-reacЭТЯă)). 
EМШРrКПТК КЛНШЦТЧКХă МШЦЩХОбă, sМТЧЭТРrКПТК ПТМКЭЮХЮТ - ХК ЭШ Т ЛШХЧКЯТТ. 
 
Rezultateăşiădiscu ii 
TКЛХШЮХ МХТЧТМ ХК ЩКМТОЧ ТТ НТЧ ХШЭЮrТХО НО ЛКгă şТ ЦКrЭШr ЩсЧă ХК ьЧМОЩОrОК ЭrКЭКЦОЧЭЮХЮТ 
era comparabil similar. Administrarea diferitelor scheme de ЭrКЭКЦОЧЭ К ТЧПХЮОЧ КЭ ОЯТНОЧЭ 
ОЯШХЮ ТК sТЦЩЭШЦОХШr МХТЧТМО ХК ЩКМТОЧ ТТ НТЧ ХШЭЮХ НО ЛКгă ПК ă НО ХШЭЮХ ЦКrЭШr.  
LК ОбКЦТЧКrОК sТЦЩЭШЦОХШr НЮЩă 4 şТ 8 săЩЭăЦсЧТ НО ЭrКЭКЦОЧЭ s-au depistat devieri 
ОЯТНОЧЭО ьЧ sЭrЮМЭЮrК sТЦЩЭШЦКЭТМТТ ХК ЩКМТОЧ ТТ НТЧ ХШЭЮХ МКrО ЩrТЦОКЮ ЭОrКЩТК НО ЛКгă şТ ХШЭЮХ МКrО 
КНЦТЧТsЭrК КНТ ТШЧКХ ШгШЧШЭОrКЩТОТ. 
DКЭОХО ШЛ ТЧЮЭО КЭОsЭă ЩrОгОЧ К ЮЧШr НТПОrОЧ О sОЦЧТПТМКЭТЯО КЭсЭ ьЧЭrО sТЦЩЭШЦОХО ТЧТ ТКХО 
şТ МОХО НО НЮЩă 4 săЩЭăЦсЧТ НО ЭrКЭКЦОЧЭ ьЧ МКНrЮХ ПТОМărЮТ ХШЭ, МсЭ şТ ьЧЭrО КЦЛОХО loturi de 
ЛШХЧКЯТ. FТТЧН КЧКХТгКЭО НЮЩă 8 săЩЭăЦсЧТ НО ЭrКЭКЦОЧЭ, НКЭОХО ШЛ ТЧЮЭО КЮ rОХОЯКЭ Ш ОЯШХЮ ТО 
ЩШгТЭТЯă МШЧЭТЧЮă К ЩКМТОЧ ТХШr МКrО ЩrТЦОКЮ КНăЮРăЭШr ШгШЧШЭОrКЩТО, sЩrО НОШsОЛТrО НО ЭОЧНТЧ К 
ЦШНОrКЭă sЩrО ьЦЛЮЧăЭă ТrО ьЧ ЮЧОХО МКгЮrТ К ЯКХШrТХШr rОХКЭТЯО КХО sТЦЩЭШЦОХШr ХК ЩКМТОЧ ТТ НТЧ 
lotul martor. 
AЧКХТгК НТЧКЦТМТТ rОРrОsТЮЧТТ sТЦЩЭШЦОХШr МХТЧТМО sЮЛ ТЧПХЮОЧ К НТПОrТЭШr sМСОЦО НО 
ЭrКЭКЦОЧЭ К НОМОХКЭ Мă ХК ЩКМТОЧ ТТ, МКrО ЭrОЛЮТКЮ sК КНЦТЧТsЭrОгО ШгШЧШЭОrКЩТО, НЮrОrТХО şТ 
НТsМШЧПШrЭЮХ ьЧ rОРТЮЧОК СТЩШМШЧНrТМă НrОКЩЭă ОrКЮ ЩrОгОЧЭО ХК 1β (40%) şТ ХК 18 (60%) НО 
ЩКМТОЧ Т; ьЧ ХШЭЮХ ЦКrЭШr – НШКr ХК 11 (γ6,6%) şТ 19 (6γ,γ%) ЩКМТОЧ Т, rОsЩОМЭТЯ. DЮЩă 4 săЩЭăЦсЧТ 
НО ЭrКЭКЦОЧЭ, sТЦЩЭШЦОХО sЭЮНТКЭО КЮ НТsЩărЮЭ ХК 5 (16,7%) şТ 5 (16,7%) НО ЩКМТОЧ Т НТЧ ХШЭul de 
ЛКгă, rОsЩОМЭТЯ, НТЧ ХШЭЮХ ЦКrЭШr, ьЧ МКНrЮХ КМОsЭОТК sТЦЩЭШЦОХО ЦОЧ ТЧьЧНЮ-sО ХК 8 (β6,6%) şТ 11 
(γ6,6%) ЩКМТОЧ Т МЮ КМЮгОХО rОsЩОМЭТЯО. DЮЩă ЩОrТШКНК НО 8 săЩЭăЦсЧТ, ьЧ ХШЭЮХ НО ЛКгă К НОЩТsЭКЭ 
НЮrОrТХШr şТ К НТsМШЧПШrЭЮХЮТ ьЧ СТЩШМШЧНrЮХ НrОЩЭ ХК β (6,7%) sТ β (6,7%) НО ЩКМТОЧ Т. ÎЧ ХШЭЮХ 
ЦКrЭШr, sТЦЩЭШЦОХО rОsЩОМЭТЯО К НОЩТsЭКЭ ХК 6 (β0,0%) şТ 10 (γ0,0%) НО ЛШХЧКЯТ, rОsЩОМЭТЯ. 
LК ЛШХЧКЯТТ НТЧ ХШЭЮХ НО ЛКгă sХăЛТМТЮЧОК РОЧОrКХă К НТЦТЧЮКЭ НО ХК β,6 ЩсЧă ХК 1,8 ЩЮЧМЭО 
(НО 1,4 ШrТ) НЮЩă 4 săЩЭăЦсЧТ НО ЭrКЭКЦОЧЭ şТ ЩсЧă ХК 0,γ ЩЮЧМЭО (НО 8,6 ШrТ) НЮЩă 8 săЩЭăЦсЧТ НО 
ЭrКЭКЦОЧЭ. ÎЧ ХШЭЮХ ЦКrЭШr, sХăЛТМТЮЧОК РОЧОrКХă К НТЦТЧЮКЭ НО ХК β,6 ЩсЧă ХК β,1 ЩЮЧМЭО (НО 1,β 
ШrТ) НЮЩă 4 săЩЭăЦсЧТ НО ЭrКЭКЦОЧЭ şТ ЩсЧă ХК 1,0 ЩЮЧМЭО (НО β,1 ШrТ) НЮЩă 8 săЩЭăЦсЧТ НО 
tratament.  
PО ПЮЧНКХЮХ ЭrКЭКЦОЧЭЮХЮТ НО ЛКгă КsШМТКЭ МЮ ШгШЧШЭОrКЩТО, СОЩКЭШЦОРКХТК К НТЦТЧЮКЭ НО 
ХК β,4±0,5 ЩсЧă ХК 1,5±0,4 МЦ şТ ЩсЧă ХК 0,4±0,β МЦ НЮЩă 4 şТ 8 săЩЭăЦсЧТ НО ЭrКЭКЦОЧЭ, 
rОsЩОМЭТЯ. LК ЩКМТОЧ ТТ НТЧ ХШЭЮХ ЦКrЭШr, МКrО КНЦТЧТsЭrКЮ НШКr ЭrКЭКЦОЧЭ НО ЛКгă, СОЩКЭШЦОРКХТК К 
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НТЦТЧЮКЭ НО ХК β,5±0,5 ЩсЧă ХК 1,8±0,5 МЦ şТ ЩсЧă ХК 1,γ±0,4 МЦ НЮЩă 4 şТ 8 săЩЭăЦсЧТ НО 
tratament, respectiv. 
EПТМТОЧ К МХТЧТМă К ПШsЭ МШЧsЭКЭКЭă, ХК ЩКМТОЧ ТТ МКrО КЮ sЮЩХТЦОЧЭКЭ ШгШЧ ьЧ 80,0% НТЧ 
МКгЮrТ, НЮЩă 4 săЩЭăЦсЧТ НО ЭrКЭКЦОЧЭ, ЩО МсЧН ьЧ ХШЭЮХ ЩКМТОЧ ТХШr МКrО КЮ КНЦТЧТsЭrКЭ ЭrКЭКЦОЧЭ 
sЭКЧНКrН, ОПТМТОЧ ă МХТЧТМă s-К ьЧrОРТsЭrКЭ НШКr ьЧ 6γ,γ% НТЧ МКгЮrТ. EПОМЭЮХ МХТЧТМ ЩШгТЭТЯ КХ 
ЭrКЭКЦОЧЭЮХЮТ К ХТЩsТЭ ьЧ β0% МКгЮrТ НТЧ ХШЭЮХ НО ЛКгă şТ ьЧ γ6,7% НТЧ МКгЮrТХО НТЧ ХШЭЮХ Цartor, 
sКЮ НО β ШrТ ьЧ МШЦЩКrК ТО МЮ ХШЭЮХ НО ЛКгă. DЮЩă 8 săЩЭăЦсЧТ, ьЧ ХШЭЮХ НО ЛКгă ОПОМЭЮХ МХТЧТМ КХ 
ЭrКЭКЦОЧЭЮХЮТ К ПШsЭ ЛЮЧ ХК β8 (9γ,γ %) şТ sКЭТsПăМăЭШr ХК β (6,6%) ЩКМТОЧ Т, ЩО МсЧН ьЧ ХШЭЮХ ЦКrЭШr 
ОПОМЭЮХ МХТЧТМ К ПШsЭ ЛЮЧ ХК ββ (7γ,γ%), sКЭТsПăМăЭШr – ХК 5 (16,6%) şТ КЛsОЧЭ ХК γ (10,0%) ЛШХЧКЯТ. 
UЧ МrТЭОrТЮ ТЦЩШrЭКЧЭ ьЧ КЩrОМТОrОК sЭărТТ ПЮЧМ ТШЧКХО К ПТМКЭЮХЮТ ХК ЛШХЧКЯТТ МЮ HCV sЮЧЭ 
ТЧНТМТТ ЛТШМСТЦТМТ КТ sОrЮХЮТ sКЧРЮТЧ. EбКЦОЧЮХ ЛТШМСТЦТМ КХ sсЧРОХЮТ К НОМОХКЭ ЩrОгОЧ К 
markerilor sindromului citolitic – ЧТЯОХЮХ ЦКУШrКЭ НО ALT şТ AST ьЧ КЦЛОХО ХШЭЮrТ sЭЮНТКЭО. 
NТЯОХЮХ ЛТХТrЮЛТЧОТ К ПШsЭ, НО КsОЦОЧОК, ЦКУШrКЭ ХК 1γ (4γ,γ%) ЩКМТОЧ Т НТЧ ХШЭЮХ НО ЛКгă şТ ХК 11 
(γ6,6%), ЩrОЩШЧНОrОЧЭ НТЧ МШЧЭЮХ ПrКМ ТОТ ЧОМШЧУЮРКЭО. AМЭТЯТЭКЭОК ОЧгТЦОХШr sТЧНrШЦЮХЮТ 
МШХОsЭКЭТМ GGTP şТ FA К ПШsЭ ЦКУШrКЭă şТ ОrК ОРКХă МЮ 9γ,β ЮЧ/Х şТ 78,5 ЮЧ/Х, rОsЩОМЭТЯ, ХК ЩКМТОЧ ТТ 
НТЧ ХШЭЮХ НО ЛКгă şТ МЮ 96,4 ЮЧ/Х şТ 77,β ЮЧ/Х, rОsЩОМЭТЯ, ХК ЩКМТОЧ ТТ НТЧ ХШЭЮХ ЦКrЭШr. IЧНТМОХО 
ЩrШЭrШЦЛТЧТМ К răЦКs ЧОsМСТЦЛКЭ ьЧ КЦЛОХО ХШЭЮrТ şТ К МШТЧМТs МЮ ЯКХШrТХО ЩОrsШКЧОХШr МШЧНТ ТШЧКЭ 
săЧăЭШКsО. CКЧЭТЭКЭОК РОЧОrКХă НО ЩrШЭОТЧă К ПШsЭ НТЦТЧЮКЭă şТ К МШЧsЭТЭЮТЭ 64,8 Р/Х ьЧ ХШЭЮХ НО ЛКгă 
şТ 66,7 Р/Х ьЧ ХШЭЮХ ЦКrЭШr. 
Pe parcursul perioadei de tratament s-К ОПОМЭЮКЭ ЦШЧТЭШrТгКrОК НО ХКЛШrКЭШr ьЧ НТЧКЦТМă К 
sТЧНrШЦЮХЮТ МТЭШХТЭТМ. PrШМОsЮХ НО ЦШЧТЭШrТгКrОК К КrăЭКЭ Ш sМăНОrО ЦКТ sОЦЧТПТМКЭТЯă şТ ьЧКХЭ 
ЯОrТНТМă К КМЭТЯТЭă ТТ AST şТ К ЯКХШrТХШr ALT ЩО ПЮЧНКХЮХ ЭОrКЩТОТ МЮ ШгШЧ ХК sПсrşТЭЮХ МОХОТ НО-a 
doua luni de tratament. Spre finele curei de tratament, ьЧ ХШЭЮХ НКЭ s-К ьЧrОРТsЭrКЭ Ш ЦКУШrКrО К 
ЧЮЦărЮХЮТ НО ЩКМТОЧ Т МЮ ЧТЯОХЮrТ ьЧ ХТЦТЭОХО ЧШrЦОТ КХО AST şТ ALT, ПКЩЭ МКrО ЧЮ s-К ьЧrОРТsЭrКЭ 
ьЧ ХШЭЮХ ЦКrЭШr. 
DКЭОХО ШЛ ТЧЮЭО rОПХОМЭă, Мă ЩО ЩКrМЮrsЮХ ЩОrТШКНОТ НО ЭrКЭКЦОЧЭ s-a efectuat monitorizarea 
de laЛШrКЭШr ьЧ НТЧКЦТМă К sТЧНrШЦЮХЮТ МТЭШХТЭТМ şТ МШХОsЭКЭТМ, ХК ЩКМТОЧ ТТ НТЧ КЦЛОХО ХШЭЮrТ, МО s-a 
ЦКЧТПОsЭКЭ Ш ЭОЧНТЧ ă ЦШНОrКЭ ЩШгТЭТЯă НО sМăНОrО К ALT, AST şТ К ЛТХТrЮЛТЧОТ ХК sПсrşТЭЮХ ЩrТЦОТ 
ХЮЧТ НО ЭrКЭКЦОЧЭ, ьЧsă ЭОЧНТЧ ă ЦКТ ьЧsОЦЧКЭă s-К ьЧrОРТsЭrКЭ ХК ЩКМТОЧ ТТ ЭrКЭК Т МЮ ШгШЧ.  
AsЭПОХ, НЮЩă ЩrТЦОХО 4 săЩЭăЦсЧТ НО ЭrКЭКЦОЧЭ, КЭсЭ ьЧ ХШЭЮХ НО ЛКгă, МсЭ şТ ьЧ ХШЭЮХ ЦКrЭШr 
К КЯЮЭ ХШМ НТЦТЧЮКrОК sОЦЧТПТМКЭТЯă К ТЧНТМТХШr AST, ALT şТ ЛТХТrЮЛТЧК РОЧОrКХă, НКr ьЧ 
НОЩОЧНОЧ ă НО ЭrКЭКЦОЧЭЮХ КЩХТМКЭ ТЧНТМТТ respectivi s-КЮ ЦШНТПТМКЭ НТПОrТЭ. ÎЧ КМОХКşТ ЭТЦЩ s-a 
ШЛsОrЯКЭ ЧШrЦКХТгКrОК ТЧНТМТХШr sТЧНrШКЦОХШr МШХОsЭКЭТМ şТ МТЭШХТЭТМ ХК ЩКМТОЧ ТТ НТЧ ХШЭЮХ НО ЛКгă, 
fapt care nu a avut loc la cei din lotul martor.  
ÎЧ ХШЭЮХ НО ЛШХЧКЯТ МКrО КЮ КНЦТЧТsЭrКЭ ШгШЧ, AST К НТЦТЧЮКЭ НЮЩă 4 săЩЭăЦсЧТ НО 
ЭrКЭКЦОЧЭ НО ХК 76,β ЩсЧă ХК 48,5 U/Х (НО 1,6 ШrТ), НЮЩă 8 săЩЭăЦсЧТ – ЩсЧă ХК γ5,0 U/Х (НО β,β 
ШrТ); ALT К НТЦТЧЮКЭ НЮЩă 4 săЩЭăЦсЧТ НО ЭrКЭКЦОЧЭ НО ХК 58,9 ЩсЧă ХК 48,4 (НО 1,β ШrТ), НЮЩă 8 
săЩЭăЦсЧТ – ЩсЧă ХК β8,γ (НО β,1 ШrТ). ÎЧ ХШЭЮХ ЦКrЭШr, МКrО К КНЦТЧТsЭrКЭ НШКr ЭrКЭКЦОЧЭЮХ НО ЛКгă, 
AST К НТЦТЧЮКЭ НЮЩă 4 săЩЭăЦсЧТ НО ЭrКЭКЦОЧЭ НО ХК 77,1 ЩсЧă ХК 6γ,7 U/Х (НО 1,β ШrТ), НЮЩă 8 
săЩЭăЦсЧТ – ЩсЧă ХК 50,1 U/Х (НО 1,5 ШrТ); ALT К НТЦТЧЮКЭ НЮЩă 4 săЩЭăЦсЧТ НО ЭrКЭКЦОЧЭ НО ХК 
56,γ ЩсЧă ХК 50,1 U/Х (НО 1,1 ШrТ), НЮЩă 8 săЩЭăЦсЧТ – ЩсЧă ХК γ9,8 U/Х (НО 1,4 ШrТ).  
BТХТrЮЛТЧК РОЧОrКХă К КЯЮЭ НТЧКЦТМă ЩШгТЭТЯă КЭсЭ ХК ЛШХЧКЯТТ НТЧ ХШЭЮХ НО ЛКгă, МсЭ şТ ХК МОТ 
НТЧ ХШЭЮХ ЦКrЭШr, ьЧsă МШЧМОЧЭrК ТК sОrТМă К КМОsЭОТК sО НОШsОЛОК sОЦЧТПТМКЭТЯ ьЧ НОЩОЧНОЧ ă НО 
ЭrКЭКЦОЧЭЮХ КЩХТМКЭ. AsЭПОХ, ХК ЛШХЧКЯТТ НТЧ ХШЭЮХ НО ЛКгă ЛТХТrЮЛТЧК РОЧОrКХă К НТЦТЧЮКЭ НО ХК γγ,0 
ЩсЧă ХК β0,4 ЦМЦШХ/Х (НО 1,6 ШrТ) şТ ЩсЧă ХХК 17,5 ЦМЦШХ/Х (НО 1,9 ШrТ) НЮЩă 4 şТ 8 săЩЭăЦсЧТ НО 
tratament, respectiv. La bolnavii dТЧ ХШЭЮХ ЦКrЭШr ЛТХТrЮЛТЧК РОЧОrКХă К НТЦТЧЮКЭ НО ХК γγ,7 ЩсЧă 
ХК β7,β ЦМЦШХ/Х (НО 1,β ШrТ) şТ ЩсЧă ХК βγ,1 ЦМЦШХ/Х (НО 1,5 ШrТ) НЮЩă 4 şТ 8 săЩЭăЦсЧТ НО 
tratament, respectiv. 
PrШМОsЮХ НО ЦШЧТЭШrТгКrО К КrăЭКЭ Ш sМăНОrО ЦКТ sОЦЧТПТМКЭТЯă şТ ьЧКХЭ ЯОrТНТМă К КМЭТЯТЭă ТТ 
AST şТ К ЯКХШrТХШr ALT ЩО ПЮЧНКХЮХ ЭОrКЩТОТ МЮ ШгШЧ ХК sПсrşТЭЮХ МОХОТ НО-a doua luni de tratament. 
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SЩrО ПТЧОХО МЮrОТ НО ЭrКЭКЦОЧЭ, ьЧ ХШЭЮХ НКЭ s-К ьЧrОРТsЭrКЭ Ш ЦКУШrКrО К ЧЮЦărЮХЮТ НО ЩКМТОЧ Т МЮ 
ЧТЯОХЮrТ ьЧ ХТЦТЭОХО ЧШrЦОТ КХО AST şТ ALT, fapt care nu s-К ьЧrОРТsЭrКЭ ьЧ ХШЭЮХ ЦКrЭШr. 
TrКЭКЦОЧЭЮХ КНЦТЧТsЭrКЭ МЮ ЮЭТХТгКrОК ШгШЧЮХЮТ К ТЧПХЮОЧ КЭ ЩШгТЭТЯ ЦОЭКЛШХТsЦЮХ ЩrШЭОТМ 
МООК МО ОsЭО МШЧПТrЦКЭ НО ЦКУШrКrОК МШЧ ТЧЮЭЮХЮТ РОЧОrКХ НО ЩrШЭОТЧă şТ КХЛЮЦТЧă, НТЦТЧЮКrОК 
sОЦЧТПТМКЭТЯă К РХШЛЮХТЧОХШr  şТ . 
CШЧМОЧЭrК ТК ЩrШЭОТЧОТ ЭШЭКХО ЧЮ НТПОră ОsОЧ ТКХ ХК ЩКМТОЧ ТТ ЭrКЭК Т ьЧ НТЯОrsО ЩrШРrКЦО. La 
ЛШХЧКЯТТ МЮ HCV МărШrК ХТ sО КНЦТЧТsЭrКsО ЭОrКЩТО КsШМТКЭă МЮ ШгШЧ ТЧНТМОХО ЧТЯОХЮХЮТ НО ЩrШЭОТЧК 
РОЧОrКХă şТ КХЛЮЦТЧО ОrК ЯОrТНТМ ЦКТ ЦКУШr МШЦЩКrКЭТЯ МЮ МОТ ЭrКЭК Т ЭrКНТ ТШЧКХ.  
Valori net mai reduse de 1,2 ori s-КЮ КЩrОМТКЭ ХК ЛШХЧКЯТТ МО КЮ ЮrЦКЭ ЭОrКЩТО МШЦЛТЧКЭă 
pentru nivelul fibrinogenului. Astfel, valorile fibrinogenului la bolnavii ce au beneficiat de 
МШrОМ ТО ТЦЮЧШЦШНЮХКЭШrТО s-au apreciat de β,57 Р/Х, ТКr КХО МОХШr КsТsЭК Т ЭrКНТ ТШЧКХ – de 3,06 g/l. 
AХ Т ТЧНТМТ ЭОsЭК Т ьЧ КМОsЭО β РrЮЩО Ч-КЮ sОЦЧКХКЭ НТПОrОЧ О НО ЯКХШКrО sОЦЧТПТМКЭТЯă. 
Dinamica indicilor ultrasonografici pe fundalulăterapieiăînăambeleăloturi  
UrЦăЭШКrОК ОЭКЩă К sЭЮНТЮХЮТ, ЦЮХЭ ЦКТ ТЦЩШrЭКЧЭă, К ПШsЭ sЭЮНТОrОК ЮХЭrКsШЧШРrКПТМă К 
markerilor HCV pe parcursul perioadei de tratament. La examenul ultrasonografic al organelor 
МКЯТЭă ТТ КЛНШЦТЧКХО, ьЧ КЦЛОХО ХШЭЮrТ s-a depistat majorarea dimensiunilor ficatului bolnavilor, 
structura pКrОЧМСТЦЮХЮТ СОЩКЭТМ К ПШsЭ ШЦШРОЧă. ÎЧ ХШЭЮХ НО ЛКгă, ХК 8 (β6,6%) РrКНЮХ НО HCV s-a 
descris ca fiind minim, la 13 (43,3%) – ЦШНОrКЭ şТ ХК 9 (γ0,0%) – ОбЩrТЦКЭ. ÎЧ ХШЭЮХ ЦКrЭШr: ХК 8 
(26,7) – minim, la 13 (43,3%) – ЦШНОrКЭ şТ ХК 9 (γ0,0%) – exprimat. Examenul USG cu Doppler 
ЧЮ К НОЩТsЭКЭ ЦШНТПТМărТ ЩКЭШХШРТМО КХО ЯОЧОХШr ЩШrЭКХă şТ ХТОЧКХă. LК ЩКМТОЧ ТТ sЭЮНТК Т s-a depistat 
ЩО ПЮЧНКХЮХ ЦШНТПТМКrТХШr ТЧПХКЦКЭШrТТ ьЧ ЩКrОЧМСТЦЮХ СОЩКЭТМ, НТsФТЧОгТК ЯОгТМТТ ЛТХТКrО şТ К 
sfincterului Oddi. 
Datele examenului uХЭrКsШЧШРrКПТМ sО ТЧНТМă ХК ОЯШХЮ ТК ЩШгТЭТЯă К ТЧНТМТХШr НТЦОЧsТЮЧТХШr 
şТ sЭrЮМЭЮrТТ ПТМКЭЮХЮТ ЩО ПЮЧНКХЮХ ЭОrКЩТОТ ьЧ КЦЛОХО ХШЭЮrТ, ьЧsă МКХТЭКЭОК КМОsЭШr sМСТЦЛărТ sО 
НОШsОЛОК ЯăНТЭ ьЧ НОЩОЧНОЧ ă НО ПКrЦКМШЭОrКЩТК КЩХТМКЭă. LК ЦКУШrТЭКЭОК ЛШХЧКЯТХШr, Мare primeau 
ozon, s-К ьЧrОРТsЭrКЭ ЦТМşШrКrОК ьЧ НТЦОЧsТЮЧТ К ХШЛЮХЮТ СОЩКЭТМ НrОЩЭ, ЦКТ КММОЧЭЮКЭ К 
dimensiunii antero-posterioare de la 1γ8,β ЩсЧă ХК 119,γ ЦЦ (НО 1,β ШrТ) ьЧ 4 săЩЭăЦсЧТ şТ ЩсЧă ХК 
92,3 mm (de 1,5 ori) ьЧ К β-К 4 săЩЭăЦсЧТ НО ЭrКЭКЦОЧЭ. Analogic lobului drept, au avut loc 
sМСТЦЛărТ şТ ьЧ НТЦОЧsТЮЧТХО ХШЛЮХЮТ sЭсЧР МКrО s-К ЦТМşШrКЭ НО ХК 10β,5 ЩсЧă ХК 84,5 mm (de 1,2 
ШrТ) şТ ЩсЧă ХК 67,8 ЦЦ (НО 1,5 ШrТ) НЮЩă 4 şТ 8 săЩЭăЦсЧТ НО ЭrКЭКЦОЧЭ, rОsЩОМЭТЯ. ÎЧ ХШЭЮХ ЦКrЭШr 
de bolnavi s-КЮ ьЧrОРТsЭrКЭ sМСТЦЛărТ КХО ТЧНТМТХШr ЮХЭrКsШЧШРrКПТМТ КТ HCV, ьЧsă КМОsЭОК ОrКЮ 
ЧОьЧsОЦЧКЭО НТЧ ЩЮЧМЭ НО ЯОНОrО sЭКЭТsЭТМ. IЧНТМТТ МКrО МКrКМЭОrТгОКгă НОЧsТЭКЭОК ПТМКЭЮХЮТ 
(ОМШРОЧТЭКЭОК, ШЦШРОЧТЭКЭОК ЩКrОЧМСТЦЮХЮТ şТ ТЦЩОНКЧ К) s-КЮ ЦТМşШrКЭ ХК ПТЧОХО sЭЮНТЮХЮТ НО 
β,15; 1,9 şТ β,β ШrТ, rОsЩОМЭТЯ, ьЧ ЛКгК ЭrКЭКЦОЧЭЮХЮТ МЮ ШгШЧ şТ НО 1,5; 1,β şТ 1,5 ШrТ, rОsЩОМЭТЯ, ХК 
КНЦТЧТsЭrКrОК НШКr К ЭrКЭКЦОЧЭЮХЮТ НО ЛКгă. 
 
Concluzii 
1. LК ЛШХЧКЯТТ МЮ HCV sО ьЧrОРТsЭrОКгă sТЦЩЭШЦО МХТЧТМО ЧОsЩОМТПТМО ТЧМХЮsО ьЧ sТЧНrШЦЮХ 
astenoveРОЭКЭТЯ, МьЭ şТ ЦКЧТПОsЭărТ sЩОМТПТМО, sТЧНrШЦЮХ НШХШr şТ sТЧНrШЦЮХ НТsЩОЩЭТМ. ÎЧ 85 % НТЧ 
cazuri (51 pacienti) s-a depistat hepatomegalia.  
β. IЧМХЮНОrОК ШгШЧЮХЮТ ьЧ ЭrКЭКЦОЧЭЮХ МШЦЩХОб КХ ЩКМТОЧ ТХШr МЮ HCV ЦКУШrОКгă ОЯТНОЧЭ 
ОПТМТОЧ К ЭОrКЩТОТ НО ПШЧН, МО sО ЦКЧТПОsЭă ЩrТЧ rОНЮМОrОК ХК sКЩЭăЦьЧК К 4-a de tratament a 
ЧЮЦărЮХЮТ НО ЩКМТОЧşТ МЮ HCV МО КМЮгă sТЧНrШЦЮХ НЮrОrШs, КsЭОЧШЯОРОЭКЭТЯ şТ НТsЩОЩЭТМ. LК 8 
săЩЭăЦьЧТ, МьЧН s-К МШЧsЭКЭКЭ ОПТМТОЧ К МХТЧТМă К ЭrКЭКЦОЧЭЮХЮТ, ьЧ ХШЭЮХ НО ЛКгă ОПОМЭЮХ МХТЧТМ КХ 
ЭrКЭКЦОЧЭЮХЮТ К ПШsЭ ЛЮЧ ХК β8 (9γ,γ %) ЩКМТОЧ Т, ТКr ьЧ ХШЭЮХ ЦКrЭШr ОПОМЭЮХ МХТЧТМ К ПШsЭ ЛЮЧ ХК ββ 
(7γ,γ%) ЩКМТОЧ Т. 
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γ. AНТ ТШЧКrОК ШгШЧЮХЮТ lК sМСОЦК ЭОrКЩОЮЭТМă К ЩКМТОЧ ТХШr МЮ HCV НОЭОrЦТЧă 
ЧШrЦКХТгКrОК sКЮ ьЦЛЮЧăЭă ТrОК ОЯТНОЧЭă К МШЧМОЧЭrК ТОТ sОrТМО К ЦКrМСОrТХШr ТЧПХКЦК ТОТ 
sТsЭОЦТМО, К ТЧНТМТХШr sТЧНrШКЦОХШr НО МТЭШХТгă şТ МШХОsЭКгă, К ПЮЧМ ТОТ НО sТЧЭОгă ЩrШЭОТМă К 
ПТМКЭЮХЮТ, МЮ ШЛ ТЧОrОК ЮЧЮТ ОПОМЭ ЩШгТЭТЯ НЮrКЛТХ НЮЩă 8 săЩЭăЦсЧТ НО ЭrКЭКЦОЧЭ.  
4. IЧМХЮНОrОК ШгШЧЮХЮТ ьЧ ЭrКЭКЦОЧЭЮХ МШЦЩХОб КХ HCV sЩШrОşЭО sОЦЧТПТМКЭТЯ ОПТМТОЧ К 
ЭrКЭКЦОЧЭЮХЮТ НО ЛКгă, МО sО ЦКЧТПОsЭă ЩrТЧ КЦОХТШrКrОК ЧШЭКЛТХă К ЭКЛХШЮХЮТ ЮХЭrКsШЧШРrКПТМ КХ 
ЩКМТОЧ ТХШr МЮ HCV. 
5. EsЭО КrРЮЦОЧЭКЭă ЧОМОsТЭКЭОК КНЦТЧТsЭrărТТ НО ХЮЧРă НЮrКЭă К ЭrКЭКЦОЧЭЮХЮТ МЮ ШгШЧ МЮ 
sМШЩЮХ ьЦЛЮЧăЭă ТrТТ МКХТЭă ТТ ЯТО ТТ ЩКМТОЧ ТХШr, rОНЮМОrТТ ЩrШРrОsărТТ şТ КЦОХТШrărТТ ЩrШРЧШsЭТМЮХЮТ 
maladiei. 
6. Analiza parametrilor clinico-ЛТШМСТЦТМТ, ОПОМЭЮКЭă ХК ПТЧОХО ЭrКЭКЦОЧЭЮХЮТ МЮ ШгШЧ 
НОЦШЧsЭrОКгă ЮЧ ЩrШПТХ ЛЮЧ НО ТЧШПОЧsТЯТЭКЭО К ЩrОЩКrКЭЮХЮТ ьЧ МКХТЭКЭО de supliment la tratamentul 
standart al HCV. 
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